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La dirección general de Epidemiologia se reunió del 24 al 26 de ma-
yo con los epidemiólogos de las Direcciones de Salud  y Direcciones 
Regionales de Salud del país para fortalecer competencias en la 
identificación de agentes de riesgo ambiental y revisión de la meto-
dología básica para la evaluación y análisis de riesgo por metales 
tóxicos, plaguicidas y por la exposición a la radiación ultravioleta. 
 
Se capacito a 65 responsables de Epidemiologia y 12 invitados a 
través de conferencias magistrales con expertos internaciones ( Bra-
sil y Uruguay) en el marco de la mejora de las capacitaciones de la 
vigilancia epidemiológica y respuesta que exige el Reglamento Sani-
tario Internacional 2005. 
 
El taller se conto con la cooperación del Ministerio del Ambiente, del 
Servicio nacional de Meteorología; la participación de representantes 
del SENASAðMinisterio de Agricultura, Ministerio de Salud (DGE, 
DIGESA, CENSOPAS-INS), el Centro de investigación de radiacio-
nesðCIRAD y con el auspicio del colegio Medico del Perú y de la 
Sociedad Peruana de Salud Ambiental. 
 
La reunión culmino con el compromiso de implementar en forma pro-
gresiva la vigilancia epidemiológica ambiental de metales tóxicos, 
plaguicidas, la misma que será articulada con las dependencias 
técnicas del MINSA y con los Ministerios de Agricultura, Ambiente, 
de Energía y Minas, entre otras instituciones inmersas en el trabajo. 
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Enfermedades de Infección Respiratoria Aguda (IRA) 
Según grupo etáreo hasta la SE 21 -2011 

 

COMENTARIOS  

 
 

Durante el mes de Mayo se 
reportaron 547 casos de In-
fecciones Respiratoria Agu-
da (IRA), representando un 
descenso 26.87%(201 casos) 
con relación al mes anterior . 

 Tenemos un acumulado de 
3134 casos lo cual represen-
ta un incremento de 
23.63%(599) respecto del 
acumulado al mismo periodo 
del año 2010; Grupo etareo 
con mayor concentración de 
casos el grupo de 1-4 años 
con 55.62%(1743 casos).  

Los cambios climatológicos  
han incrementado las IRAG 
en los menores de 5 años . 

1 

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

< 2 M. 9 36 10 16 12 7 16 13 14 4 38 17 19 4 26 27 24 20 70 17 27 426

2 - 11 m. 50 61 37 47 23 41 41 36 46 27 69 55 42 31 67 72 58 45 30 37 50 965

1 - 4 A. 126 128 90 64 65 58 81 56 55 53 91 104 82 88 93 151 107 98 22 28 103 1743

2011

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

< 2 M. 5 4 2 2 2 2 5 3 2 6 5 13 8 15 16 8 7 14 17 5 15 156

2 - 11 m. 25 19 23 23 4 19 33 33 30 44 42 57 53 55 65 28 31 10 76 36 14 720

1 - 4 A. 79 51 60 60 27 45 84 57 79 80 87 113 112 114 171 87 85 6 152 77 33 1659

2010
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2 Enfermedades Diarreicas Agudas (EDA) 
Según grupo atareo hasta la SE - 21 -2011 

 

COMENTARIOS  

 
 

Durante el mes de Mayo se 
notificaron 367 casos de En-
fermedad Diarreica Aguda 
(EDA), representando un des-
censo del  3.93%(15 casos) en 
relación al mes anterior. 

La tendencia de EDA en los tres 
años fue variable. Teniendo un 
acumulado de 2248 casos re-
presentando un incremento del 
1.1%(25 casos) respecto al 
mismo periodo del año 2010; el 
grupo etareo con mayor con-
centración de casos  el grupo de 
υ ÁđÏÓ  Á ÍÜÓ ÃÏÎ υτȢςϷɉρςρψ 
casos). 

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

< 1 A. 11 10 17 20 31 25 18 21 12 23 23 21 8 15 19 21 17 15 19 20 20 386

1 - 4 A. 23 25 37 31 38 26 40 48 28 38 35 38 23 31 24 32 27 22 30 23 25 644

5 A. + 75 67 87 41 101 51 83 68 51 53 59 66 32 59 37 41 59 54 40 44 50 1218

2011

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

< 1 A. 1 12 9 27 7 16 30 13 6 17 13 10 16 5 18 5 0 8 19 12 4 248

1 - 4 A. 10 17 17 41 17 12 39 22 5 35 24 41 16 19 34 6 10 36 31 16 8 456

5 A. + 73 86 79 62 68 75 102 58 107 95 66 74 77 66 90 50 48 61 126 15 41 1519

2010
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3 Neumonía SE 21-2011 

 

COMENTARIOS  

 
Los casos de Neumonía en meno-

res de 5 años,  durante el mes de 

Mayo se reportaron 43 casos; repre-

sentando un incremento de 

10.3%(4 casos) respecto al mes 

anterior. 

 Tenemos un acumulado de   134 

habiendo un descenso del 7% (10 

casos) en el mismo periodo de 

2010. El grupo etareo con mayor 

concentración es el grupo de 1-4 

años con 50% (67 casos). 

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

< 2 m 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 2 0 0 0 1 2 2 1 2 1 14

 2 - 11 m. 2 5 1 0 0 3 1 1 1 0 2 3 1 2 2 5 6 2 7 5 4 53

1 - 4 a. 4 3 1 3 2 2 2 4 0 0 3 2 1 3 7 5 6 1 5 7 6 67

2011

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

CASOS 10 4 2 5 8 2 6 11 9 15 8 13 20 7 11 4 7 9 6 5 6 168

2010
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4 ASMA - Enero ðMayo 
(hasta la SE  21 ï 2011) 

 

COMENTARIOS  

 
Los casos de ASMA y SOBA, durante 

el mes de Mayo se notificaron 351 

casos, representando un incremen-

to del 16.6%, en relación al mes 

anterior. 

 ,Á ÔÅÎÄÅÎÃÉÁ ÄÅÌ ÎĭÍÅÒÏ ÄÅ ÃÁÓÏÓ 

en los últimos tres años fue decre-

ciente. Así tenemos un acumulado 

de 1165 casos el cual representa un 

incremento de 80.6%(520 casos) 

respecto del acumulado al mismo 

periodo del año 2010; el grupo 

etáreo más afectado los niños de 2 

años a más con  57%(664 casos) . 

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

<2A 5 29 11 24 8 7 16 24 16 5 37 15 17 10 40 27 53 45 45 28 39 501

2A mas. 21 36 28 30 9 16 20 23 9 13 19 45 30 28 55 28 60 55 55 42 42 664

CASOS REPORTADOS  DE ASMA HASTA LA S.E - 21 -  2011
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1 7 13 19 25 31 37 43 49 3 9 15 21 27 33 39 45 3 9 15 21 27 33 39 45 51 4 10 16 22 28 34 40 46 52 6 12 18 24 30 36 42 48 2 8 14 20 26 32 38 44 50

< 2 A. 2 A. +

2006
Casos 2394

2007
Casos 2104

2008
Casos2103

2009
Casos 1559

2010
Casos: 1369     

2011
Casos:  1165     

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

< 2 A. 9 4 7 0 5 5 9 14 11 15 17 12 12 11 28 15 10 9 14 5 14 226

2 A. + 36 16 6 0 6 12 29 22 8 16 27 23 33 27 47 23 26 19 19 10 14 419

2010
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REPORTE DE ASMA POR SEMANAS EPIDEMIOLOGICA - HSJL 2011

<2A 2A mas.

TOTAL CASOS: 664      

TOTAL CASOS: 501          

SemanasEpidemiologicas
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COMENTARIOS  
 

En VIOLENCIA FAMILIAR, du-

rante  el mes de Mayo se repor-

to 38 casos representando un 

incremento de 5.6%(2 casos) en 

relación al mes anterior.  

 ,Á ÔÅÎÄÅÎÃÉÁ ÄÅÌ ÎĭÍÅÒÏ ÄÅ 

casos en los últimos tres años 

fue en aumento. Teniendo un 

acumulado de 137 casos, lo cual 

representa un incremento del 

114%(73 casos) respecto del 

acumulado al mismo periodo 

del año 2010.    
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2008
casos : 85

2009
casos : 106

2010
casos : 147

2007
casos : 164

2011
casos : 137

Años 2007 ð 2011 (hasta la SE Nº 21 ñ2011)  

S,E, 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

V.F. = 2011 3 5 4 2 3 6 5 4 7 9 2 16 4 5 14 3 7 2 12 8 16 137

V.F. = 2010 0 11 6 0 5 4 3 0 0 2 1 0 0 0 4 2 1 7 7 9 2 64

2010 - 2011
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6 VIGILANCIA CENTINELA DE FEBRILES; SE 21 ï2011 

 

 

COMENTARIOS  
 

En el mes de Mayo se notificaron 
375 casos de Síndrome FEBRI-
LES representando un descenso 
del  8.1%(33 casos) con rela-
ción al mes anterior.  
La tendencia de Febriles es cre-
ciente en los últimos tres años. 
Para este año 2011  el  acumulado      
hasta el presente mes es de 2298 
casos, incrementándose el núme-
ro de casos en 33%(570 casos) 
con relación al mismo periodo del  
2010.    
La distribución por grupos etare-
os  con mayor concentración es el 
grupo etareo de 1-4 años  con el 
36.7% (843 casos ) del total . 

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

<1a 19 19 14 26 30 33 29 31 20 26 29 22 26 13 28 36 14 19 17 19 20 490

1-4a 40 50 40 33 48 55 50 36 26 45 35 45 30 38 39 55 38 34 38 30 38 843

 5-9a 7 11 15 4 12 22 12 14 14 15 15 13 14 4 6 13 8 10 8 15 10 242

10-19a 11 13 8 15 14 20 10 15 14 14 18 10 7 11 7 9 7 8 6 7 4 228

20-59a 18 21 21 8 25 35 25 18 13 24 11 12 9 22 11 21 8 19 21 12 15 369

60a+ 3 7 8 10 3 5 10 5 2 8 3 2 15 3 7 3 7 7 13 5 0 126

TOTAL 98 121 106 96 132 170 136 119 89 132 111 104 101 91 98 137 82 97 103 88 87 2298

SINDROME FEBRIL- 2011

S.E 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

2010 73 75 100 85 57 56 70 97 78 67 50 72 140 126 84 107 97 85 72 62 75 1728

2011 98 121 106 96 132 170 136 119 89 132111104 101 91 98 137 82 97 103 88 87 2298
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7 Vigilancia de Infecciones Intrahospitalaria  

    

  COMENTARIOS 
 

  En el mes de Mayo  tenemos de la Vigilancia de Infecciones Intrahospitalarias (IIH) : 
En el servicio de Neonatologíaȟ ÌÁ $ÅÎÓÉÄÁÄ ÄÅ )ÎÃÉÄÅÎÃÉÁ ÄÅ )43 ÐÏÒ  #6# ÄÅ  πϷȟ  ÅÎ .ÅÕÍÏÎþÁ ÐÏÒ 
VM  no aplica debido a que no se cuenta con una Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal. 

 

En el servicio de Cirugíaȡ 4ÅÎÅÍÏÓ  πρ ÃÁÓÏ ÄÅ )(/ ÅÎ ÅÌ ÍÅÓȢ 4ÅÎÉÅÎÄÏ ÕÎÁ ÔÁÓÁ ÉÎÆÅÃÃÉĕÎ ÐÏÓÔ ÃÏÌÅÃÉÓȤ
tectomía acumulada  0.8x 100 cirugías; tenemos 01 caso con tasa de infección  de herida operatoria post 
hernioplastía acumulado de 2.1x 100 cirugías , la tasa de encuentra por encima del estándar. 

Nº días 

exposición con 

CVC

N° de pacientes 

vigilados

N°  ITS 

asociado a CVC
Tasa de ITS

N° días 

exposición 

con CVP

N° de 

pacientes 

vigilados

Nº ITS 

asociados a 

CVP

Tasa de ITS  

N° días 

exposición con 

VM

N° de pacientes 

vigilados

Tasa de 

Neumonia

a b b/a x 1000 c d d/c x 100 f e f/e x 1000

ENERO 0 0 0 0 110 22 0 0 no aplica no aplica no aplica

FEBRERO 0 0 0 0 101 20 0 0 no aplica no aplica no aplica

MARZO 0 0 0 0 126 22 0 0 no aplica no aplica no aplica

ABRIL 0 0 0 0 98 15 0 0 no aplica no aplica no aplica

MAYO 0 0 0 0 72 21 0 0
no aplica no aplica no aplica

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

TOTAL 0 0 0 0 507 100 0 0 no aplica no aplica no aplica

Catéter Venoso periférico (CVP)   

(indicador estandar :5.43)

Ventilador Mecánico (VM)    

(indicador estandar : 3.52)

VIGILANCIA DE INFECCIONES INTRAHOSPITALARIA DEL SERVICIO DE NEONATOLOGIA

Mes 

Catéter venoso Central (CVC)                                                          

( indicador estandar 3.57)

Nº días 

exposición 

con CUP

Nº de 

pacientes 

vigilados

Nº ITU 

asociado a 

CUP

Densidad de 

Incidencia de 

ITU

Nº de 

pacientes 

vigilados

Nºde  IHO

Tasa de 

incidencia de 

IHO x Colec 

Nº de 

pacientes 

vigilados

Nº  IHO

Tasa de 

incidencia de 

IHO x Colec 

Nº días 

exposición 

con CVP

N° de 

pacientes 

vigilados

Nº  de ITS x 

CVP

Densidad 

de 

incidencia 

de ITS

e f f/e  x 1000 g h h/g x 100 i j j/i x 100 k I I/K x 1000

ENERO 56 7 0 0 26 0 0 16 0 0.0 362 115 0 0

FEBRERO 40 6 0 0 27 1 3.7 15 1 6.7 306 102 0 0

MARZO 71 7 0 0 19 0 0.0 27 0 0.0 389 122 0 0

ABRIL 49 6 0 0 25 0 0.0 17 0 0.0 361 101 0 0

MAYO 39 7 0 0 27 0 0.0 20 1 5.0 359 106 0 0

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

TOTAL 255 33 0 0 124 1 0.8 95 2 2.1 1777 546 0 0

SERVICIO DE CIRUGIA

Catéter Urinario permanente (CUP)                                

(Indicador estándar:3.06)

Colecistectomía                                               

( Indicador estándar :1)

Hernioplastía                                     

(indicador estandar :0.8)

Catéter venoso periférico (CVP)                                                           

(indicador standar 3.04)
HOSPITAL 

SAN JUAN DE 

LURIGANCHO
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8 

 

COMENTARIOS  
 

En Gínecoðobstetricia los Indicadores de 

vigilancia de Infecciones Intrahospitala-

rias  para el mes de Mayo tenemos: 

 

En IHO por Cesárea  Se tiene 01 casos,  

teniendo una tasa de Infección Intrahos-

pitalaria post cesárea acumulado 1.33x 

100 ces§reas.  

En Endometritis por parto vaginal :  se 

reportan 01 casos; una tasa acumulada  

de  0,14x 100 partos . 

En Endometritis por cesárea. No se re-

porto casos. Teniendo una tasa de endo-

metritis acumulada 0,15 x 100 cesáre-

as. 

Densidad de incidencia de ITU asociada 

a CUP; No se reportan casos. ; teniendo 

un acumulado de densidad de 0,0 x 

1000 d²as de exposici·n. 

En ITS asociado a CVP  No se presenta-

ron caso; asociados a CUP  teniendo una 

tasa  acumulado de 0,0 x 1000 días de 

exposición. 

 

 

Vigilancia de Infecciones Intrahospitalaria 
 de Gineco Obstetricia 

N° de 

pacientes 

vigilados

N° 

Endome

tritis

Tasa de 

Endometriti

s x Pv

N° de 

pacientes 

vigilados

N° 

Endometri

tis

Tasa de 

Endometritis 

x Cesarea

N°  

IHO

N° de 

paciente

s 

vigilado

s

Tasa de 

IHO x 

Cesarea

N° días 

exposici

ón con 

CVP

N° de 

pacientes 

vigilados

Flebitis 

asociado 

a CVP

Tasa de 

ITS x CVP

N° días 

exposició

n con 

CUP

N° de 

pacient

es 

vigilad

os

ITU 

asociad

o a CUP

Densidad 

de 

Incidencia 

de ITU

a b b/a x 100 c d d/c x 100 e e/c x 100 f g f/g x 1000 f g f/g x 1000

ENERO 368 1 0.27 137 0 0.00 3 137 2.19 642 505 0 0 0 0 0 0

FEBRERO 403 0 0.00 117 1 0.85 0 117 0.00 637 520 0 0 5 3 0 0

MARZO 431 0 0.00 132 0 0.00 2 132 1.52 695 563 0 0 3 2 0 0

ABRIL 432 1 0.23 140 0 0.00 3 140 2.14 712 572 0 0 1 1 0 0

MAYO 463 1 0.22 151 0 0.0 1 151 0.66 765 614 0 0 0 0 0 0

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

TOTAL 2097 3 0.14 677 1 0.15 9 677 1.33 3451 2774 0 0 9 6 0 0.0

Catéter  Urinario Permanente (CUP)         

(indicador sntandar: 4.3)

HOSPITAL 

SAN JUAN DE 

LUIGANCHO

Parto Vaginal                                   

(indicador estandar : 0.52)

Parto Cesárea                                       

(indicador estandar: 0.99)

IHO X CESAREA   

(indicador estandar 1.66)

Catéter venoso perifericol (CVP)                                        

(indicador estándar: 3.04)

0.27

0.00 0.00

0.23 0.22
0.140.00

0.85

0.00

0.00 0.150.00

2.14

0.66

1.33

0
0

0

0 0.00.00

0.50

1.00

1.50

2.00

2.50

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE TOTAL

Vigilancia Epidemiologica de Infecciones Intrahospitalaria en el Servicio de Gineco obstetrica ; HSJL 

Enero - Mayo  2011

Tasa de Endometritis x Pv Tasa de Endometritis x Cesarea Tasa de IHO x Cesarea Densidad de Incidencia de ITU
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Vigilancia de Infecciones Intrahospitalaria  

Medicina 9 

 

COMENTARIOS  

 
En el Servicio de Medicina las Infeccio-

nes Intrahospitalarias en el mes de   

Mayo tenemos: 

 

En Neumonía  post exposición 

 Ambiental.ð Se  reportaron 01 caso, 

teniendo un acumulado de 4 x 1000 

días exposición. 

 

En Densidad de incidencia de ITU  

asociado a CUP.-   

No se reportan casos. Teniendo un 

acumulado de 0,0 x 1000 días de 

exposición.  

 

En ITS asociada a CVP.-Se reportaron 

01 caso. Teniendo un acumulado del 

1x 1000 d²as de exposici·n. 

 

Nº días 

exposición 

con CUP

Nºde 

pacientes 

vigilados

Nº ITU 

asociado a 

CUP

Densidad de 

incidencia de 

ITU

Nº días 

exposición 

con CVP

N° de 

pacientes 

vigilados

Flebitis  

asociado a 

CVP

Tasa de ITS 

x CVP

Nº días 

exposición 

con CVP

Neumonia 

asociada

Tasa de 

Neumonia

a b b/a x 1000 c d c/d x 1000 e e/c x 1000

ENERO 21 4 0 0.0 373 76 0 0.0 373 1 3

FEBRERO 36 10 0 0.0 294 51 0 0.0 294 2 7

MARZO 53 6 0 0.0 330 49 0 0.0 330 1 3

ABRIL 42 10 0 0.0 313 53 0 0.0 313 2 6

MAYO 46 11 0 0.0 313 60 1 3.2 313 1 3

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

TOTAL 198 41 0 0 1623 289 1 1 0 7 4

Catéter Urinario permanente (CUP)                                                                               

(indicador estándar:  4.3)

Catéter venoso periferico (CVP)                                                                       

( Indicador estandar 3.04)

Mes

Neumonia post exposicion ambiental

SERVICIO DE MEDICINA

0.00

0.00 0.00

0.00

0.00 0.00

0.0
0.0

0.0

0.0

3.2

1

0.0

0.5

1.0

1.5

2.0

2.5

3.0

3.5

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTOSEPTIEMBREOCTUBRENOVIEMBREDICIEMBRE TOTAL

D
e

n
s
id
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 d
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n

c
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x
 1

0
0

0

Vigilancia Epidemiologica de Infecciones Intrahospitalaria en el Servicio de Medicina  ; HSJL 

Enero - Mayo  2011

Densidad de incidencia de ITU Tasa de ITS x CVP
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Vigilancia de IHH en Unidad de cuidados 
 intensiva (UCI) 10 

 

COMENTARIOS  

 
Las Infecciones Intrahospitalarias,   en UCI  

para el mes de Mayo tenemos: 

 

En Neumonía asociada a Ventilador mecáni-

co.-   No se reportaron  casos Teniendo un 

acumulado de densidad de incidencia de 

10.5x 1000 d²as de exposici·n. 

 

En ITS asociada  a CVP.- No se reportan casos 

en el mes. Teniendo un acumulado densidad 

incidencia  0,0 x 1000 días de exposición. 

 

En ITS asociada  a CVC.- No se reportan ca-

sos, en el mes. Teniendo un acumulado de 

densidad de incidencia 0,0 x 1000 días de 

exposición. 

 

En ITU asociada  a CUP.- No se reportaron 

casos. Tasa acumulada de 0,0 x1000 días de 

exposición. 

Nº días 

exposición 

con CVC

N° de 

pacientes 

vigilados

N°  ITS 

asociado a 

CVC

Densidad 

de 

incidencia 

de ITS x 

CVC

N° días 

exposici

ón con 

CUP

N° de 

paciente

s 

vigilado

s

N° ITU 

asociado a 

CUP

Densidad de 

incidencia 

de ITU

N° días 

exposició

n con VM

N° de 

paciente

s 

vigilado

s

N° 

Neumonías 

asociado a 

VM

Densidad de 

incidencia de 

Neumonia x 

VM

N° días 

exposición 

con CVP

N° de 

paciente

s 

vigilados

ITS 

asociado 

a CVP

Densidad 

de 

incidencia 

de ITS x CVP

a b b/a x 1000 c d d/c x 1000 e f f/e x 1000 g h h/g x 100

ENERO 4 2 0 0 39 5 0 0 23 5 0 0.0 29 11 0 0.0

FEBRERO 19 4 0 0 24 6 0 0 9 3 0 0.0 26 4 0 0.0

MARZO 0 0 0 0 16 4 0 0 9 3 0 0.0 25 5 0 0.0

ABRIL 0 0 0 0 35 6 0 0 23 2 1 43.5 38 6 0 0.0

MAYO 2 1 0 0 40 4 0 0 31 1 0 0.0 48 4 0 0.0

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

TOTAL 25 7 0 0 154 25 0 0 95 14 1 10.5 166 30 0 0.00

HOSPITAL SAN 

JUAN 

LUIRGANCHO

Catéter venoso Central (CVC)                                   

(indicador estandar :3.04)

Catéter Urinario permanente (CUP)                                            

(indicador estandar:  2.59)

Ventilador Mecánico (VM)                                      

(indicador estanadar: 15.52)

Catéter Venosa Periférica (CVP)                                 

(Indicador estandar : 3.04)
Mes

0.0 0.0

0.0
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Vigilancia Epidemiologica de Infecciones Intrahospitalaria en la Unidad de Cuidados Intensivos ; HSJL 

Enero  - Mayo  2011

Densidad de incidencia de Neumonia x VM Densidad de incidencia de ITS x CVP
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 Durante  el mes de Mayo se 

registraron 02 casos de  TBC 

BK (+) y  no se reportaron   

casos de TB-MDR ESTAND. 

La tendencia en los últimos 

tres año fue variable, para el 

2011 tenemos un acumula-

do de    18 casos  de TBC(+) 

el cual representa un descen-

so del 14.3%(3 casos) en 

comparación al 2010 en el 

mismo periodo, y   01 casos 

d e  T B-M D R   E S T A N D . 
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ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO

C
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TBC + MDR-ESTAND. MDR-EMP. MDR-INDIV.

MES TBC + MDR-ESTAND. MDR-EMP. MDR-INDIV.

ENERO 6 0 0 0

FEBRERO 3 0 0 0

MARZO 5 0 0 0

ABRIL 2 1 0 0

MAYO 2 0 0 0

TOTAL 18 1 0 0
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1 6 11 16 21 26 31 36 41 46 51 4 9 14 19 24 29 34 39 44 49 1 6 11 16 21 26 31 36 41 46 51 3 8 13 18 23 28 33 38 43 48 1 6 11 16 21 26 31 36 41 46 51 4 9 14 19 24 29 34 39 44 49

2006
CASOS: 72

2007
CASOS: 80

2008
CASOS: 81

2009
CASOS: 90

2010
CASOS: 58    

2011
CASOS: 18     

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

CASOS 3 0 0 0 2 1 1 1 1 2 3 0 0 0 1 0 1 1 2 1 1 21

2010
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Los Sintomáticos Respira-

torios Identificados SRI,   

durante el mes de Mayo se 

registraron  235 SRI,  tenien-

do un promedio de 59casos 

por semana, y de 8 captacio-

nes por día de SRI, siendo la 

captación óptima de SRI de 

20 por d²a  

Teniendo un acumulado de   

1652  SRI. La TBC es un 

problema de salud pública 

de alta incidencia de Morbi-

mortalidad a nivel nacional. 

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

SINTOMATICOS 81 86 90 78 88 97 120 75 78 76 94 108 78 95 90 30 53 52 60 61 62 1652

TBC + 0 0 6 0 2 0 0 1 0 0 3 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 18
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Las Enfermedades no Transmisibles, en el mes de  Mayo  tenemos: En Diabetes  164 atenciones por  consultorio  externo y 

τσ ÁÔÅÎÃÉÏÎÅÓ ÐÏÒ ÅÍÅÒÇÅÎÃÉÁ ȟÅÎ (ÉÐÅÒÔÅÎÓÉĕÎ !ÒÔÅÒÉÁÌ  φω ÁÔÅÎÃÉÏÎÅÓ ÐÏÒ ÃÏÎÓÕÌÔÏÒÉÏ ÅØÔÅÒÎÏ Ù ςψ ÐÏÒ ÅÍÅÒÇÅÎÃÉÁȟ  ȟ ÅÎ 

Accidente Cerebro Vascular 08 atenciones por Emergencia y cons. Ext. 02 atenciones; en Cáncer de Estómago  01 atención  

por C. Externa ,  en Cáncer Cervix 04 atenciones por cons-ext ;en  Cáncer de Próstata   01atención por C. Externo ,  y Cáncer 

de Mama 02 atenciones por consɀ ext  y por Emergencia 01 atención; Cancer de Pulmon  02 atenciones por Cons. Ext. 
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Hipertensivas Accidente Cerebro Vascular Angina Pecho Infarto Agudo Miocardio (IMA) Diabetes

Coma Diabetico Pie Diabetico Cancer Cervix Cancer Mama Cancer de Pulmon

Cancer de Prostata Cancer de Piel Cancer de Estomago

ENFERMEDADES  NO TRANSMISIBLES  

ENERO  - MAYO  - 2011

CONS- EXT EMEG CONS- EXT EMEG CONS- EXT EMEG CONS- EXT EMEG CONS- EXT EMEG 

Hipertensivas 73 22 86 13 79 26 57 24 69 28 477

Accidente Cerebro Vascular 1 16 3 10 6 12 2 8 58

Angina Pecho 4 1 1 1 1 1 9

Infarto Agudo Miocardio (IMA) 4 1 1 1 7

Diabetes 44 123 35 171 21 189 35 164 43 825

Coma Diabetico 2 1 2 1 6 12

Pie Diabetico 0

Cancer Cervix 3 10 6 4 23

Cancer Mama 2 3 2 3 1 2 1 14

Cancer de Pulmon 1 1 1 1 2 6

Cancer de Prostata 5 5 7 2 1 20

Cancer de Piel 5 4 9 5 23

Cancer de Estomago 2 4 1 6 1 14

CASOS
ENERO

TOTAL

FEBRERO MARZO ABRIL MAYO
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Los Accidentes de Transito; du-

rante  el mes de Mayo se registra-

ron 399 casos, con un incremento 

del 8.1%(30 casos) en relación al 

mes anterior. Atendiéndose un 

promedio de 102 personas  acci-

dentadas por semana.  

La tendencia de los accidentes de 

transito en los últimos tres año fue 

creciente, teniendo un acumulado 

de 2143 casos , reportándose un 

incremento del 127.7%(1202 ca-

sos) con relación al año 2010. 

CUADRO COMPARATIVO DE ACCIDENTE DE TRANSITO 2007 -2011 
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ACCIDENTE DE TRANSITO- HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO; AÑO 2011

SEMANASEPIDEMIOLOGICAS

N
º

C
A

S
O

S

TOTAL : 2143
PROMEDIO : 102

pers. accidentadas x SE

SE 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 TOTAL

Nº ATENDIDOS 98 37 103 109 109 104 112 119 123 103 120 126 112 95 84 95 95 107 81 100 111 2143

2011
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V.F.

2007

CASOS : 164

2008

CASOS : 85

2009

CASOS : 2060

2010

CASOS : 3264     

2011

CASOS : 2143      


